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Мультипотентные мезенхимные стромальные клетки (МСК) занимают 2-е место после стволовых 
кроветворных клеток (СКК) по числу клинических протоколов, использующих стволовые клетки взросло-
го организма. Лечение различных заболеваний с помощью МСК основано на их способности дифферен-
цироваться в костную, хрящевую и жировые ткани; к иммуномодуляции и наличие трофической функ-
ции. На сайте ClinicalTrials.Gov зарегистрировано 6972 протокола, использующие МСК. Такая широта 
применения МСК связана с тем, что на этих клетках слабо экспрессированы антигены HLA I класса и во-
обще не экспрессированы антигены HLA II класса. Считалось, что эти клетки не иммуногенны и использо-
вали образцы, полученные от сторонних доноров. В протоколах, использующих МСК для лечения ауто-
иммунных заболеваний и при аллогенной трансплантации костного мозга (алло-ТКМ) эффективность 
составляет 40-80%. Цель данного исследования состоит в попытке анализа протоколов, использующих 
иммуномодулирующие свойства МСК. При взаимодействии МСК как с аутологичными, так и аллогенны-
ми лимфоцитами в культуре происходит резкое повышение экспрессии антигенов HLA I и HLA II класса на 
их поверхности уже через 2 суток со-культивирования, что говорит о полной утрате ими иммунной при-
вилегированности. Однако у половины образцов МСК HLA-DR экспрессированы гораздо слабее. Эти дан-
ные частично объяснили невозможность выявления донорских МСК в организме уже через 7 дней после 
их введения. Очевидно, что аллогенные клетки функционируют в организме в течение короткого време-
ни и иногда «успевают», а иногда не способны эффективно лечить заболевание. При профилактике и ле-
чении острой реакции трансплантат против хозяина после алло-ТКМ с помощью МСК, полученных от до-
нора СКК, выяснилось, что и в этом случае МСК бывают не эффективны. Это связано не только с взаимо-
действием клеток донора и реципиента, но и зависит от индивидуальных свойств МСК. В образцах не-
эффективных МСК, наблюдалось значительное снижение суммарной клеточной продукции и относи-
тельного уровня экспрессии генов CFH, FGFR1, PDGFRa и ICAM1. Сниженный уровень экспрессии ICAM1 
указывает на важность активности взаимодействия МСК донора с лимфоцитами реципиента. Дальней-
шее исследование свойств МСК позволит заранее определить индивидуальную эффективность их при-
менения. 
Ключевые слова: мультипотентные мезенхимные стромальные клетки, лимфоциты, антигены 
гистосовместимости, экспрессия генов. 
Литература 
1. Le Blanc, K. Treatment of severe acute graft-versus-host disease with third party haploidentical mesenchymal 
stem cells / K. Le Blanc, I. Rasmusson, B. Sundberg, C. Götherström, M. Hassan, M. Uzunel, O. Ringdén // Lancet. 
— 2004. — vol. 363. — №9419. — pp. 1439–1441. 
2. Kuzmina, L. A. Multipotent Mesenchymal Stromal Cells for the Prophylaxis of Acute Graft-versus-Host Disease-A 
Phase II Study / L. A. Kuzmina, N. A. Petinati, E. N. Parovichnikova, L. S. Lubimova, E. O. Gribanova, T. V. Gapono-
va, I. N. Shipounova, O. A. Zhironkina, A. E. Bigildeev, D. A. Svinareva, N. J. Drize, V. G. Savchenko // Stem Cells Int. 
— 2012. — vol. 2012. — p. 968213. 
3. Kapranov, N.M. Co-cultivation of multipotent mesenchymal stromal cells with syngeneic and allogeneic lympho-
cytes / N.M. Kapranov, J.O. Davydova, I.V. Galtseva, N.A. Petinati, A.E. Bigildeev, M.V. Bakshinskayte, N.I. Drize, 
L.A. Kuzmina, E.N. Parovichnikova, V.G. Savchenko // Bulletin of Experimental Biology and Medicine. — 2017. — 
vol. 164. — №10. —  pp. 442-448 
